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Cervical Syndrome・NaokiKACEYAMA : From the Department of Neurosurgery, Kansai Medical College. 








（｜ー，時には 2' 3年もの長期間に互り，症状lζ悩まされ， 社会復帰のできない遷延例が屡々存在す
る乙とである．そんな症例を集めていろいろ検べてみると， adrenalin,pilocalopin等の刺激やその
他の痛み刺激等には強く反応するが， mecholil-test等ではそう正常人とは変わらない． そして頚部
には非常に痛み刺激に敏感な状態か成立している乙とが分かる．
ついで精神状態をしらべてみると，これ等選延例の大部分が，不安感，焦燥感を持ち， hypochon-
dria,hysteriaの傾向が強くなっていることが分かる． 多くの患者でしらべてみると，復職しながら
通院している人ではこういった異常精神状態が殆どみられないが， 復職していない人ではほぼl月
頃からその傾向が現われ， 3ヵ月以上の症例では非常に著明となっている． そういったζとから就
職，復職しているという生活の自信が如何に大きな心の支えとなっているかが分かる．
もう一つ面白い現象は，一般の外傷では，外傷の初期に症状は極点に達し，それ以後は外傷部の治
{1主十九1jiJ;が進むにつれて症状は軽快の一途を辿るものであるのに， 乙ういった選延例では外傷後ずっ
と後になって色々な症状が次々と現われてくる ζとである． それがすべて神経の刺激症状ばかりで
あるから，とれは次の如く考えるべきであろう． 即ち創傷治癒が進むにつれて，発生する刺激その
ものは小さくなっているのに，一方の感受性の方が高まってくるゐに， 全体としては刺激増大と感
じるのであって，それには上記の如き精神状態が関与している ζともまず間違いないであろう．
そういった乙＇ 1,j;、からこういった患者では初めから目やすを立て， 精神面の指導も行なって患者を
不安に陥れないようにすることが大切である． そういった指標が何かなかろうかという乙ともし
らべてみると頚椎X線像が割合よい指標になる ζとが分かった．
一般には（成書lとも）頚椎X線所見は， とういった疾患の予後を判定する指標とはならないと書
かれている．その原因の一つは長期遷延例の多くに頚椎の変化を認めぬ例が多いからである． しか
しそういった概念から離れて一つの治療方針で一定の機関で最初から最後まで治療した多数症例で
検討してみると， 頚椎X線像で全く変化の認められない例は殆どが 1ヵ月以内に治癒しているのに
対し， X線像で明瞭な外傷性変化のあった例は大部分が3ヵ月以内， 殆どが6ヵ月以内lζ治癒して
いる ζとが分かる．
乙のととは考えようによっては汀然のととと思われノ入 何故なら頭頚部外傷で頚部の受ける損傷
でい軟骨，靭帯の損傷もあれば筋肉や皮下組織の損傷もある筈である． そして一般的常識から考
えて後者は約 1ヵ月以内に治癒するのに対し，前者は血管に乏しい組織なので， 順調にいっても局
所の創傷治癒に6～8週間かかると考えねばならない． 軟骨とか靭帯lζ損傷があれば，これ等は殆
ど頚椎を支持しているものであるから，頚惟のX線像；ζ阿マの変化（響曲異常， f!1W~1＆，ずれ，亜
脱臼等）を起こしてくるのは当然である．
長期遷延例のX線像l乙実l1i変（じ例が多いのは， 上述の如く問題は別にあると考えねばならぬ．
そういった必l味から長期遅延例をつくらぬよう初めから見透しを立て， 精神的にも不安感をいだ
かせぬよう指導していくことが，乙の川狭山の治療には最も大切と思われる．
